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Background : Coffee contains cafestol and kahweol which can increase LDL cholesterol levels. Effect 
of cafestol and kahweol with chlorogenic acids are antagonist in coffee. Chlorogenic acids is strong 
antioxidant  in coffee. Unfiltered coffee contains more chlorogenic acids and cafestol than filtered 
coffee. The study aims to determine the differences of LDL cholesterol levels of Sprague Dawley rats 
in giving filtered and unfiltered coffee. 
Methods : a laboratory experimental study, with randomized pre-post test control group design, with a 
simple random sampling to 28 Sprague Dawley rats were divided into 3 groups. The first treatment 
was given unfiltered coffee 4x2.7 ml, the second treatment was given filtered coffee 4x2.7 ml and the 
control  was  given  water  4x2.7  ml  for  28  days.  LDL  cholesterol  levels  were  determined  by  the 
homogenous enzyme method. Data were analyzed by paired t-test and Oneway ANOVA test at 95% 
confident level. 
Results : Changes levels of LDL cholesterol in filtered coffee (0.85 mg/dl) are higher than unfiltered 
coffee  (0.15  mg/dl).  However  statistical  test  shows  there  is  no  significant  difference  of  LDL 
cholesterol in filtered and unfiltered coffee (p>0.05). 
Conclusion : There is no significant difference of LDL cholesterol levels of Sprague Dawley rats in 
filtered and unfiltered coffee  
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Perbedaan Kadar Kolesterol LDL Darah Tikus Sprague Dawley pada Pemberian Kopi Filter 






Latar Belakang : Kopi mengandung  kafestol dan kahweol yang dapat meningkatkan kadar kolesterol 
LDL. Efek kafestol dan kahweol antagonis dengan asam klorogenat dalam kopi. Asam klorogenat 
merupakan antioksidan kuat dalam kopi. Kopi tanpa filter mengandung asam klorogenat dan kafestol 
lebih besar daripada kopi filter. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui perbedaan kadar kolesterol 
LDL darah tikus Sprague Dawley pada pemberian kopi filter dan tanpa filter. 
Metode : merupakan penelitian eksperimental  laboratorik, dengan randomized pre-post test control 
group design, dilakukan dengan rancangan acak sederhana terhadap 28 ekor tikus Sprague Dawley 
yang dibagi dalam 3 kelompok. Kelompok perlakuan 1 diberi  kopi tanpa filter 4x2.7ml, kelompok 
perlakuan 2 diberi kopi filter 4x2.7ml dan kelompok kontrol diberi air putih 4x2.7 ml selama 28 hari. 
Kadar  kolesterol  LDL  ditentukan  dengan  metode  homogenous  enzyme.  Data  dianalisis  dengan  uji 
paired t-test dan oneway Anova pada tingkat kepercayaan 95%. 
Hasil : Perubahan kadar kolesterol LDL pada kopi filter (0.85 mg/dl) lebih tinggi daripada kopi tanpa 
filter (0.15 mg/dl). Namun uji statistik menunjukkan tidak ada perbedaan kadar kolesterol LDL secara 
bermakna pada kopi filter dan tanpa filter (p>0.05). 
Simpulan : Tidak ada perbedaan kadar kolesterol LDL tikus Sprague Dawley secara bermakna pada 
pemberian kopi filter dan tanpa filter. 
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PENDAHULUAN 
Dislipidemia  adalah  kelainan  metabolisme  lipid  yang  ditandai  dengan 
peningkatan maupun penurunan fraksi lipid dalam darah.  Kelainan fraksi lipid ini 
dapat  berupa  peningkatan  kadar  kolesterol  total,  LDL  (Low  Density  Lipoprotein), 
trigliserida darah, dan penurunan HDL (High Density Lipoprotein).
1 Berdasarkan data 
Badan  Kesehatan  Dunia  pada  tahun  2011,  sebesar  35,1  %  penduduk  Indonesia 
mengalami peningkatan kadar kolesterol darah.
2 
Peningkatan kolesterol darah terutama LDL kolesterol dalam jangka waktu 
lama meyebabkan terjadinya penimbunan lemak di dalam lapisan pembuluh darah 
yang  membentuk  plak  kolesterol.  Plak  kolesterol  mengakibatkan  terjadinya 
pengerasan dan penyempitan pembuluh darah sehingga suplai darah ke otot jantung 
berkurang yang menyebabkan penyakit jantung. Faktor yang berkaitan dengan kadar 
kolesterol LDL antara lain genetik, jenis kelamin, usia, gaya hidup, dan pola diet 
sehari-hari.
3-5 Pola diet yang salah yaitu kecenderungan konsumsi makananan rendah 
serat dan tinggi lemak.
6 
Kopi merupakan minuman yang digemari oleh masyarakat di dunia karena 
aroma  dan  mutu  yang  nikmat.
7  Kopi  mengandung  asam  klorogenat  yang  dapat 
menurunkan  kadar  kolesterol  LDL  dengan  cara  menghambat  lipolisis  trigliserida. 
Asam klorogenat merupakan antiokasidan kuat di dalam kopi.
8 Sementara itu, kopi 
juga memiliki efek negatif yaitu dapat meningkatkan risiko penyakit jantung.
9 Hal 
tersebut diduga karena kopi mengandung senyawa kafestol dan kahwoel.
9,10 Kedua 
senyawa  ini  merupakan  diterpen  yang  dapat  meningkatkan  kadar  kolesterol  total, 
LDL, trigliserida, dan alanina aminotranferase.
11 
Perbedaan kandungan kafestol dan kahwoel dalam kopi tergantung dari jenis 
kopi dan proses filtrasi. Kopi Arabika mengandung kafestol dan kahwoel sedangkan 
kopi Robusta terutama mengandung kafestol.
11 Kopi tanpa filter mengandung kafestol 
6-12 mg/cangkir sedangkan kopi filter hanya mengandung 0.2 – 0.6 mg/cangkir.
12 
Berdasarkan penelitian yang telah dilakukan, konsumsi kopi tanpa filter sebanyak 900 
ml per hari meningkatkan kadar trigliserida darah sebesar 31% atau 0.32 mmol/L.
10  
Sementara  itu,  penelitian  yang  lain  menunjukkan  bahwa  konsumsi  kopi  filter 
sebanyak 600 ml (≈ 4 cangkir) selama 4 minggu dapat meningkatkan kolesterol total  
0.15-0.25 mmol/l.
13 Hal ini terjadi karena kafestol dan kahwoel tersaring pada kertas 
saring dengan diameter pori-pori 5 µm.
14 
Penelitian mengenai pengaruh kadar kolesterol LDL pada kopi filter dan kopi 
tanpa  filter  masih  kontroversi.  Di  samping  itu,  belum  ditemukan  penelitian  yang 
secara langsung membandingkan kedua jenis kopi ini. Secara khusus penelitian ini 
bertujuan untuk menganalisis perbedaan perubahan kadar kolesterol LDL pada tikus 
Sprague Dawley dengan pemberian kopi filter dan tanpa filter. 
 
METODE PENELITIAN  
Penelitian  ini  merupakan  penelitian  eksperimental  laboratorik,  dengan 
randomized pre-post test control group design. Variabel bebas dalam penelitian ini 
adalah jenis pemrosesan kopi, dengan pemberian jenis kopi filter dan tanpa filter pada 
tikus dan variabel terikat adalah perubahan kadar kolesterol LDL darah tikus selama 
perlakuan. 
Penelitian ini berlangsung selama 35 hari dilakukan di Laboratorium Layanan 
Penelitian Pra Klinik dan Pengembangan Hewan Percobaan Jurusan Biologi, FMIPA 
Universitas Semarang. Sampel yang digunakan adalah 30 ekor tikus jantan Sprague 
Dawley berumur 8 minggu, kondisi sehat dan berat badan normal (150 – 200 gr). 
Proses aklimatisasi dilakukan selama 7 hari dengan menggunakan kandang individu 
dan mendapat pakan standar BR 2 sebanyak 15 g/hari serta minum ad libitum. 
Tikus selanjutnya dibagi menjadi 3 kelompok masing-masing 10 ekor yang 
ditentukan menurut rumus besar sampel ekperimental Federer, yaitu (n-1) (t-1)  ≥ 15. 
Pengelompokkan  tikus  ditentukan  secara  acak  sederhana  dengan  memberi  nomer 
pada  kandang  tikus  kemudian  pengambilan  nomor  melalui  lotere.  Selanjutnya 
dilakukan pemeriksaan kadar LDL kolesterol awal. 
Selama 28 hari masing-masing kelompok diberi pakan standar BR 2 dan air 
minum ad libitum dengan 3 jenis perlakuan yang berbeda, yaitu kelompok kontrol  
(P0)  dengan  pemberian  air  putih  4x2.7  ml,  kelompok  perlakuan  1  (P1)  dengan 
pemberian  kopi  tanpa  filter  4x2.7  ml  dan  kelompok  perlakuan  2  (P2)  dengan 
pemberian kopi filter 4x2.7ml.  
Kopi yang digunakan dalam penelitian ini adalah biji kopi robusta merek ”X” 
yang dihaluskan dengan mesin penggiling kopi menjadi bubuk kopi. Larutan kopi 
dibuat dari 1.8 g bubuk kopi yang dilarutkan ke dalam 27 ml air panas. Kopi diaduk 
rata dan didiamkan beberapa saat sampai  ampas kopi mengendap. Pada kopi filter 
dilakukan  proses  filtrasi  dengan  kertas  saring  kopi  sehingga  menjadi  larutan  kopi 
tanpa  ampas.  Setelah  masa  perlakuan  28  hari  maka  dilakukan  pemeriksaan  kadar 
LDL  kolesterol  akhir.  Sebelum  dilakukan  pemeriksaan  darah,  tikus  dipuasakan 
selama  12  jam.  Kadar  LDL  kolesterol  ditentukan  dengan  metode  direct  yaitu 
pemeriksaan dengan homogeneous enzym. 
Data  yang  diperoleh  diolah  dengan  program  komputer.  Data  tersebut  diuji 
normalitas dengan uji Saphiro-Wilk. Perbedaan kadar kolesterol LDL sebelum dan 
sesudah  perlakuan  diuji  dengan  paired  t-test.  Perbedaan  pengaruh  dari  ketiga 




Tiga puluh tikus Sprague Dawley berjenis kelamin jantan dipelihara dalam 
kandang  individual.  Dua  ekor  tikus  mati  saat  perlakuan  sehingga  digunakan  dua 
puluh delapan ekor tikus selama perlakuan berlangsung. Pertumbuhan berat badan 
tikus dimonitor dengan penimbangan yang dilakukan setiap tiga hari. Demikian pula 
setiap hari dilakukan penimbangan sisa pakan untuk mengetahui konsumsi pakan per 
hari. Hal tersebut dapat dilihat pada tabel 1 dan 2. 
Tabel 1. Rerata dan Simpang Baku Berat Badan Sebelum dan Sesudah Perlakuan 
Perlakuan  Berat Badan (g)  ∆ (g)  p value 
Sebelum  Sesudah 
P0  161.3 ± 5.2  200.2 ± 13.1  38.9 
0.043  P1  181.9± 9.9  238.8 ± 23.5  56.9 
P2  185.7 ± 14,1  236.7 ± 23.7  51.0  
 
Berdasarkan  uji  Oneway  ANOVA  menunjukkan  ada  perbedaan  perubahan 
berat  badan  secara  signifikan  antara  P0  dengan  P1  dan  P0  dengan  P2  (p<0.05). 
Perubahan  berat  badan  terendah  terdapat  pada  kelompok  P0  sebesar  38.9  g.  Pola 
pertumbuhan tikus selama perlakuan dapat terlihat pada grafik 1. 
 
Grafik 1. Pola Pertumbuhan Tikus Selama Perlakuan  
 
Pada semua kelompok terjadi penambahan berat badan tikus secara bertahap 
tetapi  penambahan  berat  badan  pada  kelompok  P0  berada  di  bawah  garis 
pertumbuhan P1 dan P2. 
 
Tabel 2. Rerata dan Simpang Baku Asupan Pakan Harian Sebelum dan Selama Perlakuan 
Perlakuan  Asupan Pakan Harian (g/hari)  ∆ (g/hari)  p value 
Sebelum  Selama 
P0  16.4±1,6  12.9 ± 1,9  -3.5  0.02 
P1  18.1±1,7  15.5 ± 1,6  -2.6  0.014 
P2  18.1±1,1  15.3 ± 1,9  -2.8  0.001 
 
Berdasarkan  tabel  2,  terlihat  ada  perbedaan  asupan  pakan  sebelum  dan 
sesudah  perlakuan  pada  setiap  kelompok  (p<0.05).  Pada  semua  kelompok  terjadi 
penurunan asupan pakan, terutama pada kelompok P0 yang menurun sebanyak 3.5 
1 2 3 4 5 6 7 8
P0 161.3 159.5 173.8 174.1 171.5 180 192 200.2
P1 181.9 203.2 208.9 203.4 208.5 223.4 232.1 238.8








g/hari.  Selama  perlakuan,  urutan  rerata  asupan  pakan  tertinggi  terdapat  pada 
kelompok P1 (15.5 g/hari), P1 (15.3 g/hari) dan P0 (12.9 g/hari). Hasil uji Oneway 
ANOVA menunjukkan tidak terdapat perbedaan asupan pakan antara ketiga kelompok 
perlakuan (p>0.05). 
 
Kolesterol LDL sebelum dan sesudah pemberian Kopi 
Berdasarkan  hasil  penelitian,  didapatkan  gambaran  rerata  kadar  kolesterol 
LDL sebelum dan sesudah perlakuan yang disajikan dalam Tabel 3. 
 
Tabel 3. Perbedaan Rerata dan Simpang Baku Kadar LDL Sebelum dan Sesudah Perlakuan  
Perlakuan  Kadar LDL (mg/dl)  ∆ (mg/dl)  p value 
Sebelum  Sesudah 
P0  9.7±2.9  11.5±2.6  1.8  0.274 
P1  11.0±4.1  11.2±3.6  0.2  0.114 
P2  10.9±3.4  11.7±2.5  0.8  0.112 
 
Uji paired t-test menunjukkan tidak terdapat perbedaan kadar kolesterol LDL 
secara  bermakna  sebelum  dan  sesudah  perlakuan  pada  setiap  kelompok  (p>0.05). 
Peningkatan  kadar  kolesterol  LDL  secara  berturut-turut  yaitu  1,8  mg/dl  (P0),  0.8 
mg/dl (P2) dan 0.2 mg/dl (P1). Berdasarkan hasil uji Oneway ANOVA, menunjukkan 
tidak  terdapat  perbedaan  kadar  kolesterol  LDL  secara  signifikan  antara  ketiga 
kelompok perlakuan (p>0.05) 
 
PEMBAHASAN 
Perubahan Kadar Kolesterol LDL 
Hasil penelitian menunjukkan terjadi peningkatan kadar kolesterol LDL yaitu 
1,8 mg/dl (P0), 0.8 mg/dl (P2) dan 0.2 mg/dl (P1). Peningkatan pada kelompok P0 
(kontrol) lebih tinggi daripada P1 dan P2. Peningkatan kadar kolesterol LDL pada 
kelompok  P0 (kontrol) karena  rerata asupan pakan  yang rendah selama penelitian 
yaitu  12,9  g/hari.  Asupan  pakan  yang  semakin  rendah  selama  penelitian  diduga 
menyebabkan lipolisis tahap awal pada kelompok kontrol.  
Lipolisis terjadi dalam jaringan adiposa karena terjadi penurunan cadangan 
glukosa  untuk  menghasilkan  energi.  Pada  kondisi  ini,  tubuh  akan  meningkatkan 
lipolisis sehingga akan terjadi peningkatan asam lemak bebas dalam darah. Asam 
lemak bebas masuk ke dalam hati dan teroksidasi membentuk trigliserida. Trigliserida 
dan  ester  kolesterol  diangkut  keluar  dari  hati  oleh  VLDL  menuju  jaringan 
ekstrahepatik. Trigliserida dalam VLDL akan dipecah oleh lipoprotein lipase menjadi 
asam lemak yang akan ditangkap oleh reseptor VLDL pada jaringan ekstrahepatik. 
VLDL yang kehilangan sebagian besar trigliserida akan berubah menjadi LDL yang 
kaya  kolesterol.  Dengan  demikian,  peningkatan  lipolisis  pada  kelompok  P0  akan 
memicu peningkatan asam lemak bebas yang dapat meningkatkan sintesis LDL dalam 
darah.
15,16 
Asupan pakan yang rendah pada kelompok P0 mengakibatkan penambahan 
berat badan  yang tidak optimal  yaitu 38.9 g selama 4 minggu. Penambahan berat 
badan tersebut di bawah laju pertumbuhan kelompok P1 dan P2 yang ditunjukkan 
dengan adanya perbedaan perubahan berat badan antara kelompok P0 (38.9 g) dengan 
P1 (56.9 g) dan P0 dengan P2 (51.0 g). 
 
Perbedaan Kadar Kolesterol LDL pada Kopi Filter dan Tanpa Filter 
Bedasarkan  uji  statistik,  menunjukkan  tidak  terdapat  perbedaan  kadar 
kolesterol  LDL  secara  bermakna  pada  pemberian  kopi  filter  dan  tanpa  filter. 
Perubahan kadar kolesterol LDL yaitu, kopi filter (0.8 mg/dl) dan kopi tanpa filter 
(0.2  mg/dl).  Hasil  ini  menunjukkan  bahwa  kopi  filter  lebih  meningkatkan  kadar 
kolesterol LDL daripada kopi tanpa filter. 
Hasil  penelitian  tersebut  kontras  dengan  penelitian  yang  dilakukan  oleh 
Sanders dan Sandaradura,  dimana konsumsi kopi tanpa filter mampu meningkatkan 
kadar LDL sebesar 15.2 mg/dl.
17 Namun hasil penelitian yang dipublikasikan pada 
British Journal of Nutrition,  menyebutkan bahwa kopi tanpa filter tidak berpengaruh 
signifikan dalam meningkatkan kadar kolesterol LDL pada tikus wistar.
18  
Pada penelitian ini, pemberian kopi fiter dan tanpa filter tidak meningkatkan 
kadar LDL secara signifikan diduga karena adanya efek positif dari asam klorogenat 
yang merupakan antioksidan terbanyak dalam kopi. Asam klorogenat dibentuk dari 
caffeic  acid  dan  quinic  acid  yang  merupakan  antioksidan  kuat  secara  in  vitro. 
Bioavailabiltas asam klorogenat sangat tinggi sehingga dengan cepat diabsorbsi dan 
dimetabolisme  oleh  tubuh.
19  Konsumsi  kopi  pada  manusia  dapat  meningkatkan 
antioksidan dalam plasma.
20  Pada studi penelitian yang dilakukan oleh Yukawa et al, 
menyebutkan bahwa konsumsi kopi selama 7 hari dapat menurunkan oksidasi LDL 
dan kadar lipid pada manusia.
21  
Asam  klorogenat  dapat  menurunkan  kadar  kolesterol  LDL  dengan  cara 
menghambat lipolisis trigliserida di jaringan adiposa sehingga mengurangi transpor 
asam lemak bebas ke hati. Penurunan asam lemak bebas ini akan mengurangi sintesis 
trigliserida di dalam hati yang menyebabkan penurunan sintesis VLDL ke jaringan 
ekstrahepatik sehingga kadar LDL dalam darah menurun.
8 
Hasil penelitian menunjukkan bahwa kadar kolesterol LDL pada kopi tanpa 
filter lebih rendah daripada kopi filter. Hal tersebut diduga karena kandungan asam 
klorogenat pada kopi tanpa filter lebih besar (325 mg/cangkir) dibandingkan dengan 
kopi  filter  (200  mg/cangkir)  karena  senyawa  tersebut  tidak  tersaring  pada  kertas 
filtrasi.
22  
Sementara  itu,  kopi  juga  mengandung  kafestol  dan  kahwoel  yang  dapat 
meningkatkan kadar kolesterol LDL darah. Kopi tanpa filter mengandung kafestol 6-
12  mg/cangkir  sedangkan  kopi  filter  hanya  mengandung  0.2  –  0.6  mg/cangkir.
12 
Dengan demikian, kopi tanpa filter lebih besar meningkatkan kadar kolesterol LDL 
daripada kopi filter. Namun, kandungan asam klorogenat pada kopi jauh lebih besar 
daripada  kandungan  kafestol  sehingga  diduga  efek  positif  dari  asam  klorogenat 
mampu menurunkan efek negatif dari kafestol. 
Kopi juga  mengandung  niasin  sebesar  1 –  0.7  %  yang  merupakan produk 
sampingan  dari  proses  dekomposisi  trigonelina.
23,24  Niasin  berfungsi  membantu 
metabolisme  trigliserida  untuk  menurunkan  kadar  kolesterol  LDL  dengan  cara  
menghambat lipolisis trigliserida di jaringan adiposa, mengurangi pengambilan asam 
lemak bebas oleh hati dan meningkatkan pengeluaran kolesterol oleh hati melalui 
getah empedu.
11,23 
Kemampuan asam klorogenat dan niasin pada kopi dalam menurunkan kadar 
LDL  antagonis  dengan  efek  kafestol  dan  kahwoel  dalam  meningkatkan  kadar 
kolesterol  LDL.  Hal  ini  diduga  menjadi  penyebab  tidak  terdapat  peningkatan 
kolesterol LDL secara signifikan setelah pemberian kopi filter dan tanpa filter. 
 
KETERBATASAN PENELITIAN 
Keterbatasan  dalam  penelitian  ini  adalah  tidak  dilakukan  uji  kandungan 
kafestol, kahwoel, asam klorogenat, dan niasin dalam kopi sehingga tidak diketahui 
jumlah zat tersebut yang dapat mempengaruhi kadar kolesterol LDL. Laboratorium 
yang  digunakan  termasuk  laboratorium  pada  umumnya  sehingga  validitas  hasil 
pengukuran pada sampel darah hewan coba tikus harus dikaji ulang. 
 
SIMPULAN 
Tidak terdapat perbedaan kadar kolesterol LDL darah tikus Sprague Dawley 
secara bermakna pada pemberian kopi filter dan tanpa filter.  
 
SARAN 
Perlu  dilakukan penelitian  lebih  lanjut  mengenai  pengaruh  pemberian  kopi 
filter  dan  tanpa  filter  dengan  dilakukan  uji  kandungan  kafestol,  kahwoel,  asam 
klorogenat dan niasin. Laboratorium yang digunakan merupakan laboratorium klinik 
khusus hewan percobaan yang kualitasnya sudah terstandar. 
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Lampiran 1. Master Tabel 
Kel  No ID  BB awal  BB akhir  ∆ BB  ∑ asupan  LDL awal  LDL akhir 
P1  P1 A  188  225  37  14.2  7.2  12 
P1  P1 B  184  258  74  17  13.1  9.4 
P1  P1 C  174  221  47  13.5  10  8.1 
P1  P1 D  180  237  57  15  8  10.1 
P1  P1 E  196  205  29  13.4  15  15.5 
P1  P1 F  193  272  79  16.7  4.8  10.8 
P1  P1 G  173  227  54  15.7  11.3  9.5 
P1  P1 H  182  232  62  15.5  18.2  18.3 
P1  P1 I  199  272  73  18.2  11.6  6.9 
P2  P2 A  182  236  54  16.65  11.9  9.2 
P2  P2 B  200  235  35  16.4  8.5  10.3 
P2  P2 C  156  191  35  11.3  16.8  10.9 
P2  P2 D  189  229  40  14.3  8  12.6 
P2  P2 E  200  275  75  17.85  13.4  10.7 
P2  P2 F  174  215  41  14.65  7.9  10.9 
P2  P2 G  200  253  53  14.8  6.3  17.5 
P2  P2 H  194  263  69  16.5  13  10.4 
P2  P2 I  184  232  48  15.03  12.1  13.1 
P2  P2 J  178  238  60  14.6  13.1  10.9 
P0  P0 A  168  216  48  14.6  7  16.8 
P0  P0 B  166  198  32  11.5  5.8  14.2 
P0  P0 C  168  200  32  10.2  15.5  10.6 
P0  P0 D  159  197  38  11.8  9.3  8.6 
P0  P0 E  153  205  52  15.2  9.1  9.3 
P0  P0 F  159  209  50  13.8  10.6  11.7 
P0  P0 H  159  215  56  15.5  7.4  10 
P0  P0 I  163  186  23  10.8  11.4  10.7 
P0  P0 J  157  176  19  12.8  11.7  11.8  
Lampiran 2. Analisa Statistik 
 
Descriptive Statistic Variable 
Variabel    Statistic  Std. Error 
BB awal  Mean  185,4444  3,09171 
Std. Deviation  9,27512   
Minimum  173,00   
Maximum  199,00   
BB akhir  Mean  238,7778  7,82762 
Std. Deviation  23,48285   
Minimum  205,00   
Maximum  272,00   
LDL awal Kelompok 
Kontrol (P0) 
Mean  9,7556         ,98335 
Std. Deviation  2,95005   
Minimum  5,80   
Maximum  15,50   
LDL akhir Kelompok 
Kontrol (P0) 
Mean  11,5222  ,85355 
Std. Deviation  2,56065   
Minimum  8,60   
Maximum  16,80   
LDL awal Kel Kopi Tanpa 
Filter (P1) 
Mean  11,0222  1,37222 
Std. Deviation  4,11667   
Minimum  4,80   
Maximum  18,20   
LDL akhir Kel Kopi Tanpa 
Filter (P1) 
Mean  11,1778  1,20839 
Std. Deviation  3,62518   
Minimum  6,90   
Maximum  18,30  
LDL awal Kel Kopi Filter 
(P2) 
Mean  10,8778  1,13183 
Std. Deviation  3,39550   
Minimum  6,30   
Maximum  16,80   
LDL akhir Kel Kopi Filter 
(P2) 
Mean  11,7333  ,82141 
Std. Deviation  2,46424   
Minimum  9,20   
Maximum  17,50  
Asupan Makan Awal Kel 
Kontrol (P0) 
Mean  16.4444 .52337
Std. Deviation  1.57012  
Minimum  14.50  
Maximum  19.00  
Asupan Makan Awal Kel P1  Mean  18.1111 .58201
  Std. Deviation  1.74603  
  Minimum  15.50  
  Maximum  20.00  
Asupan Makan Awal Kel P2  Mean  18.0500 .34521
  Std. Deviation  1.09163  
  Minimum  16.00  
  Maximum  20.00  
Asupan Makan Akhir Kel 
Kontrol (P0) 
Mean  12,9111  ,65223 
Std. Deviation  1,95668   
Minimum  10,20   
Maximum  15,50   
  
Asupan Makan Akhir Kel 
P1 
Mean  15,4667  ,54467 
Std. Deviation  1,63401   
Minimum  13,40   
Maximum  18,20   
Asupan Makan Akhir Kel 
P2 
Mean  15,2756  ,63152 
Std. Deviation  1,89457   
Minimum  11,30   
Maximum  17,85   
 
Tests of Normality 
Variabel 
Kolmogorov-Smirnov
a  Shapiro-Wilk 
Statistic  df  Sig.  Statistic  df  Sig. 
BB awal  ,126  9  ,200
*  ,951  9  ,704 
BB akhir  ,197  9  ,200
*  ,913  9  ,338 
LDL awal Kelompok 
Kontrol (P0) 
,144  9  ,200
*  ,959  9  ,784 
LDL akhir Kelompok 
Kontrol (P0) 
,235  9  ,166  ,902  9  ,262 
LDL awal Kel Kopi Tanpa 
Filter (P1) 
,111  9  ,200
*  ,989  9  ,995 
LDL akhir Kel Kopi Tanpa 
Filter (P1) 
,208  9  ,200
*  ,904  9  ,277 
LDL awal Kel Kopi Filter 
(P2) 
,203  10  ,200
*  ,937  10  ,553 
LDL akhir Kel Kopi Filter 
(P2) 
,299  10  ,020  ,804  10  ,023 
Asupan Makan Awal Kel 
Kontrol (P0) 
.171  9 .200
*  .948  9.663 
Asupan Makan Awal Kel 
Kopi Tanpa Filter (P1) 
.155  9 .200
*  .886  9.179 
Asupan Makan Awal Kel 
Kopi Filter (P2) 
.182  10 .200
*  .972  10.908 
Asupan Makan Akhir Kel 
Kontrol (P0) 
,159  9  ,200
*  ,935  9  ,530 
Asupan Makan Akhir Kel 
Kopi Tanpa Filter (P1) 
,114  9  ,200
*  ,958  9  ,773 
Asupan Makan Kel  Kopi 
Filter (P2) 
,192  9  ,200
*  ,919  9  ,383 
Selisih LDL (P1)  .149  9 .200
*  .955  9.744 
Selisih LDL (P2)  .212  10 .200
*  .913  10.303 
Selisih LDL (P0)  .224  9 .200
*  .890  9.198 
a. Lilliefors Significance Correction 










(LDL Sebelum dan Sesudah Perlakuan) 
 
Paired Samples Statistics 
  Mean  N  Std. Deviation  Std. Error Mean 
Pair 1  LDL awal Kelompok 
Kontrol (P0) 
9,7556  9  2,95005  ,98335 
LDL akhir Kelompok 
Kontrol (P0) 
11,5222  9  2,56065  ,85355 
Pair 2  LDL awal Kel Kopi Tanpa 
Filter (P1) 
11,0222  9  4,11667  1,37222 
LDL akhir Kel Kopi Tanpa 
Filter (P1) 
11,1778  9  3,62518  1,20839 
Pair 3  LDL awal Kel Kopi Filter 
(P2) 
11,1000  10  3,27753  1,03645 
LDL akhir Kel Kopi Filter 
(P2) 





Wilcoxon Signed Ranks Test 
 
  N  Mean Rank  Sum of Ranks 
LDL akhir Kel Kopi Filter - 
LDL awal Kel Kopi Filter 
(P2) 
Negative Ranks  5
a  5,40  27,00 
Positive Ranks  5
b  5,60  28,00 
Ties  0
c     
Total  10     
a. LDL akhir Kel Kopi Filter < LDL awal Kel Kopi Filter 
b. LDL akhir Kel Kopi Filter > LDL awal Kel Kopi Filter 





LDL akhir - LDL 




Asymp. Sig. (2-tailed)  ,959 
a. Based on negative ranks. 








Paired Samples Test 
 
Paired Differences 










Mean  Lower  Upper 
Pair 
1 
LDL awal - LDL 
akhir Kelompok 
Kontrol (P0) 
-1,76667  4,63033  1,54344  -5,32586  1,79252  -1,145  8  ,285 
Pair 
2 
LDL awal - LDL 
akhir Kel Kopi 
Tanpa Filter (P1) 
-,15556  3,64215  1,21405  -2,95516  2,64405  -,128  8  ,901 
Pair 
3 
LDL awal - LDL 
akhir Kel Kopi 
Filter (P2) 




(BB sebelum dan sesudah Perlakuan) 
 
Paired Samples Statistic 
  Mean  N  Std. Deviation  Std. Error Mean 
Pair 1  BB awal P0  185,4444  9  9,27512  3,09171 
BB akhir P0  238,7778  9  23,48285  7,82762 
Pair 2  BB awal P1  186,5556  9  14,67235  4,89078 
BB akhir P1  236,5556  9  25,16998  8,38999 
Pair 3  BB awal p2  163,0000  10  7,21110  2,28035 




Paired Samples Test 
 
Paired Differences 










Mean  Lower  Upper 
Pair 
1 
BB awal – akhir 
Kel Kontrol (P0) 
 
-53,33333  21,70829  7,23610  -70,01980  -36,64686  -7,370  8  ,000 
Pair 
2 
BB awal – akhir 
Kel Kopi Tanpa 
Filter (P1) 
 
-50,00000  14,34399  4,78133  -61,02577  -38,97423  -10,457  8  ,000 
Pair 
3 
BB awal – akhir 
Kel Kopi Filter 
(P2) 





(Asupan Makan Sebelum dan Sesudah Perlakuan) 
 
Paired Samples Test 
    Paired Differences 
t  df 
Sig. (2-
tailed) 






95% Confidence Interval 
of the Difference 
    Lower  Upper 
Pair 1  Asupan Makan awal-
selama Kel Kontrol 
(P0) 
3.53333  2.40416  .80139  1.68533  5.38134  4.409  8  .002 
Pair 2  Asupan Makan awal – 
selama Kel Kopi 
Tanpa Filter (P1) 
-2.64444  2.53432  .84477  -4.59250  -.69639  -3.130  8  .014 
Pair 3  Asupan Makan  awal 
– selama Kel Kopi 
Filter (P2) 




(LDL antar Kelompok) 
 
Tests of Normality 
  Kolmogorov-Smirnov
a  Shapiro-Wilk 
  Statistic  df  Sig.  Statistic  df  Sig. 
Selisih_LDL  .117  28  .200
*  .947  28  .167 
a. Lilliefors Significance Correction 











  Sum of Squares  df  Mean Square  F  Sig. 
Between Groups  12.767  2  6.384  .322  .728 
Within Groups  495.447  25  19.818     
Total  508.214  27       
 
 
Test of Homogeneity of Variances 
 
Selisih LDL 
Levene Statistic  df1  df2  Sig. 
.300  2  25  .743  
ONEWAY ANOVA 
(Asupan Makan Antar Kelompok) 
 
Test of Homogeneity of Variances 
selisih_asupan 
Levene Statistic  df1  df2  Sig. 












(Berat Badan antar Kelompok) 
 
 
Test of Homogeneity of Variances 
Selisih BB 
Levene Statistic  df1  df2  Sig. 





















  Sum of Squares  df  Mean Square  F  Sig. 
Between Groups  3.947  2  1.974  .390  .681 
Within Groups  126.661  25  5.066     
Total  130.608  27       
ANOVA 
Selisih BB 
  Sum of Squares  df  Mean Square  F  Sig. 
Between Groups  1520.222  2  760.111  3.456  .047 
Within Groups  5497.778  25  219.911     
Total  7018.000  27        
Uji r-pearson 
(Hubungan Asupan Makan dan LDL per Kelompok) 
 
Correlations 
    selisih  Asupan Makan 
Selisih LDL P1  Pearson Correlation  1  -.334 
Sig. (2-tailed)    .380 
N  9  9 
Asupan Makan 
P1 
Pearson Correlation  -.334  1 
Sig. (2-tailed)  .380   
















    selisih  Asupan Makan 
Selisih LDL P0  Pearson Correlation  1  .392 
Sig. (2-tailed)    .297 
N  9  9 
Asupan Makan 
P0 
Pearson Correlation  .392  1 
Sig. (2-tailed)  .297   











    selisih  Asupan Makan 
Selisih LDL P2  Pearson Correlation  1  .020 
Sig. (2-tailed)    .957 
N  10  10 
Asupan Makan 
P2 
Pearson Correlation  .020  1 
Sig. (2-tailed)  .957   
N  10  10  
Kandungan Pakan Standard BR2   
 
Kandungan  Jumlah 
Air  Maks 12% 
Protein kasar  Min 15% 
Serat kasar  Maks 6% 
Abu  Maks 7% 
Kalsium  0,9-1,1% 
Fosfor  0,6-0,9% 
Berdasarkan kemasan produk “Comfeed Pakan Tikus” 
 
Kandungan  Jumlah 
Lemak    5,7%  
Kolesterol              77,293 mg/100gr  
Berdasarka Uji Laboratorium Fakultas Peternakan UGM 
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Penimbangan Berat Badan 
 
Sampel Darah dan Sentifugasi  